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Tiivistelmä 
Suomessa otettiin käyttöön joulukuussa 2017 valtakirjalla tapahtuva puolesta-asiointi muutamissa alueellisissa 
sähköisissä terveyspalveluissa, kuten Etelä-Savon Hyvis.fi - ja Oulun Omahoito.fi -palveluissa. Sähköiset valtakirjat 
tallennetaan tällä hetkellä kansalliseen valtuusrekisteriin Suomi.fi -valtuudet palvelussa. Toisen puolesta asioinnin 
mahdollistava kehitystyö lähti käyntiin sähköisissä asiointipalveluissa kansalaisilta tulleiden palautteiden myötä. 
Keskeiseen rooliin sosiaali- ja terveydenhuollon sähköisessä puolesta asioinnissa nousee lainsäädäntö ja muu sään-
tely. Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos (THL) kokosi vuonna 2016 toiminnallisen määrittelydokumentin kehitystyötä 
varten. Puolesta-asioinnin mahdollistava toteutus eteni toiminnallisen määrittelyn kautta siirtyen teknisen toteu-
tuksen ja mahdollistamisen kautta palveluita käyttävien hyödynnettäväksi. 
Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittää, missä asioissa kansalaiset tekisivät puolesta-asioinnin sähköisiä valtuutuk-
sia (valtakirjoja) terveydenhuollossa ja miten tärkeäksi he asian tällä hetkellä kokevat sekä saada lisää tietoa kansa-
laisten valtuutuksen tekemisen tarpeesta. Tässä tutkimuksessa käytettiin asiantuntijoiden antaman suosituksen 
mukaan termiä puolesta-asiointi terminä ja puolesta asiointi, kun se sisälsi määreen. 
Tämän tutkimus vahvisti aiempaa tietoa sähköistä asiointitapaa käyttävistä henkilöistä ja heidän mielipiteistään. 
Kansalaiset haluavat valtuuttaa asioimaan puolestaan terveydenhuollossa oman lapsensa. Puolesta-asiointia halu-
taan mieluiten käyttää sähköisissä asiointipalveluissa ajanvarauksen tekemiseen terveydenhuoltoon sekä reseptien 
katsomiseen ja uusimiseen. Mitä enemmän puolesta asioitavat asiat liittyvät itse sairauden hoitoon tai hoitami-
seen, sitä enemmän epäröidään sähköistä puolesta-asioinnin tekemistä. Tämän tutkimuksen tulosten perusteella 
vaikuttaa siltä, ettei tarvetta puolesta asiointiin terveydenhuollossa osata täysin kuvitella ennen kuin tilanne ja 
todellinen tarve ovat käsillä. 
Avainsanat: valtakirja, valtuutus, valtuuttaminen, sähköinen asiointi, puolesta-asiointi 
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Abstract 
The electronic power of attorney to authorize someone else was first available in Finland December 2017 in a few 
regional e-Health services, such as South-Savo Hyvis.fi and Oulu Omahoito.fi. Currently the electronic power of 
attorneys are saved in the national authorization register with the Suomi.fi online service. The development work 
for acting on behalf of someone else was started due to feedback from the citizens. Legislative and other regula-
tions are on the key role of electronic power of attorney in social and health care. The National Institute for Health 
and Welfare (THL) assembled a functional specification document for the development work in 2016. Implementa-
tion for service users proceeded through functional definition, and technological implementation and facilitation.  
The aim of the research was to find out in which health care matters would citizens grant an electronic authorisa-
tion for somebody else to act on their behalf, to define how important they consider this matter at present and to 
obtain more knowledge of the needs of citizens to grant an authorisation (power of attorney) for somebody else to 
act on their behalf. 
This research confirmed the knowledge of people using electronic services and their opinions. Citizens want to 
authorize their own children to act on their behalf in health care. They prefer to authorize to make the appoint-
ment for health care, and watching and renewing prescriptions. The more things off acting on behalf was close the 
disease itself or were related to care or treating illness, the more they hesitate to authorize electronically (power 
off attorney). Based on the results of this survey, it seems that the need for a person to act on behalf of someone 
else in health care cannot fully be imagined before the situation and the real needs are at hand. 
Keywords: power of attorney, authorization, electronic services, acting on behalf of someone else 
 
Johdanto 
Monet tekijät ovat vaikuttaneet kansalaisten sähköisten 
terveyspalvelujen kehittämisen tarpeeseen: väestön 
ikääntyminen, palvelujen käytön lisääntyminen, asiak-
kaiden oman roolin korostuminen aktiivisena toimijana 
hoidossaan, lainsäädännön muutokset hoidon saata-
vuuteen ja sosiaali- ja terveydenhuollon sähköiseen 
asiointiin liittyen, sosiaali- ja terveydenhuollon tieto-
teknologiakehitys, kunta- ja palvelurakenneuudistus 
[1,2]. Parhaimmillaan kansalliset sähköiset palvelut 
tukevat palvelurakenneuudistusta ja turvaavat kansalai-
sille yhdenvertaiset terveydenhuollon palvelut perin-
teisten palveluiden ohella. Sähköisiä palveluita käyttä-
neiden määrä̈ terveydenhuollossa on kasvanut 
vuodesta 2014 vuoteen 2017 kymmenellä prosentilla. 
Vaikka kansalainen on muuttunut aktiivisemmaksi säh-
köisten palvelujen käyttäjäksi, edelleen vanhimmat 
ikäluokat hyödyntävät sähköisiä palveluja edelleen 
vähemmän kuin muut [3]. 
Sähköisen asioinnin yleistyessä sosiaali- ja terveyden-
huollossa, myös tarve sähköisten asioiden hoitamiseen 
toisen puolesta kasvaa. Puolesta-asiointi on suhteellisen 
uusi asia terveydenhuollossa. Puolesta-asioinnin käsite 
syntyi noin kymmenisen vuotta sitten osana valtuutta-
misen ja valtakirjalla toimimisen käsitteen pohjalta 
tehtyä sähköisten palveluiden suunnittelua. Puolesta-
asiointi tarkoittaa, että joku muu asioi henkilön luvalla 
ikään kuin olisi henkilö itse. Lupa asiointiin annetaan 
valtuutuksella. Valtuutus tehdään valtakirjalla sähköi-
sessä asiointipalvelussa. Suostumuksessa on kyse tieto-
jen käsittelyyn liittyvästä tapahtumasta ja se on aina 
edellytys jonkin palvelutilanteen toteuttamiseen [4,5]. 
Tässä tutkimuksessa käytetään asiantuntijoiden anta-
man suosituksen mukaan termiä puolesta-asiointi ter-
minä ja puolesta asiointi, kun se sisältää määreen. 
Puolesta-asioinnin ilmiön ympärillä olevat käsitteet ovat 
aiemmin tuttuja lainsäädännöstä, mutta terveydenhuol-
lon kontekstissa ne ovat vielä vakiintumattomia. Vuon-
na 2009 tehdyssä selvitystyössä todettiin, että valtuu-
tuksen palveluita ei ollut syytä määritellä ilman 
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asiointitilanteiden kontekstia ja toimintamallin kannalta 
välttämättömiä tiedon rajapintoja. Terveyden- ja hyvin-
voinnin laitos (THL) kokosi toiminnallisen määrittelydo-
kumentin 2016, joka osaltaan mahdollisti käytännön 
toteutuksen PUOLA (Puolesta-asiointi ja Kanta-
palvelujen hyödyntäminen alueellisissa sähköisissä 
palveluissa) -hankkeessa ja ensimmäisen kerran Suo-
messa sähköinen puolesta asiointi mahdollistui Suo-
mi.fi-palvelun kautta joulukuussa 2017 [4-6] 
Puolesta-asiointi on odottanut yhtenäistä ratkaisua 
julkisen sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen osalta. 
Tarve ongelman ratkaisulle terveydenhuollossa konkre-
tisoitui, kun lakiin sähköisestä lääkemääräyksestä (e-
Resepti) ja lakiin sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas-
tietojen sähköisestä käsittelystä tehtiin muutoksia alku-
vuodesta 2014 (Kanta-palvelut) [1,6,7]. Puolesta-
asioinnin taustalla toimii 2016 voimaan tullut laki hal-
linnon yhteisistä sähköisen asioinnin tukipalveluista 
(KaPA-laki). Sitä vauhditti Kansallinen palveluarkkiteh-
tuurin toteuttamisohjelma (KaPA) ja sen myötä kehitet-
tävät tukipalvelut (kuten valtakirjaan perustuva puoles-
ta-asiointi), ja niiden tuotantovastuiden tarkennus 
palveluarkkitehtuurin mukaisiksi [8-11]. 
PUOLA -hanke (Essote, 2016-2017) toimi eräänlaisena 
pioneerina kansallisen Suomi.fi-valtuudet-palvelun 
käyttöönotossa terveydenhuollon palveluissa. Palve-
luohjain oli ensimmäinen asiointipalvelu, joka otti käyt-
töön automaattisen puolesta-asiointioikeuden tarkis-
tuksen alaikäisen huollettavan osalta Suomi.fi-valtuudet 
palvelussa. Lisäksi hankeaikana otettiin käyttöön säh-
köisellä valtuudella asiointi sosiaali- ja terveydenhuollon 
asioissa. Hankkeessa luodut puolesta-asioinnin ratkaisut 
levisivät jo hankkeen aikana, sillä toimiva puolesta-
asioinnin mahdollistaminen oli kaivattu asia. [4,12,13.] 
Digitalisaation teema näkyi vuoden 2015 hallitusohjel-
massa muun muassa julkisten palveluiden sähköistämi-
senä. [14]. Sähköinen puolesta asiointi on kansalaisille 
tuttu julkishallinnosta (Kela, Hyvis.fi, Tekes, nykyinen 
Business Finland, ja Verohallinto) [15]. Sen sijaan ter-
veydenhuollon palveluissa sähköinen puolesta asiointi 
on uusi asioimisen tapa, jonka käyttö ei ole vielä vakiin-
tunut. Maaliskuussa 2018 sähköisiä valtuuksia (valtakir-
joja) hyödyntäviä terveydenhuollon organisaatioita oli 
kolme: Essote (Hyvis.fi-palvelu), Raahen seudun hyvin-
vointikuntayhtymä (Nettirassi.fi-palvelu) ja Oulun kau-
punki (Oulunomahoito.fi). [4,16] Sähköisen puolesta 
asioinnin valtuuttamisen linjauksia ja rajauksia tehdään 
kansallisesti parhaillaan viranomaisten toimesta. 
Kansalliset palveluarkkitehtuuri- eli KaPA-palvelut kehit-
tyvät edelleen sitä mukaan, kun organisaatiot ottavat 
niitä käyttöönsä. Organisaatioilla on joko velvoite, oike-
us tai rajoitettu oikeus tukipalveluiden käyttöön siirty-
mäsäännösten mukaisesti. [17] Sähköisen puolesta 
asioinnin nykytilaa voi parhaiten tarkastella Väestöre-
kisterikeskuksen (VRK) ylläpitämän kansallisen palvelu-
arkkitehtuurin viestintäkanavan (eSuomi.fi) kautta. 
Viestintäkanavan mukaan Suomi.fi-valtuudet palvelun 
seuraavia kehittämiskohteita 2018-2019 puolesta-
asioinnin valtakirjaan liittyen ovat muun muassa val-
tuusrekisterin käytettävyysparannukset ja valtakirjan 
luominen palvelupisteessä virkailijan avustamana. 
[4,18] Tämän hetkisen tiedon mukaan puolesta-asiointi 
sähköisellä valtuudella otetaan käyttöön Omakanta-
palvelussa aikaisintaan 2019 [19]. 
Tämä artikkeli perustuu Itä-Suomen yliopistossa teh-
tyyn sosiaali- ja terveydenhuollon tietohallinnon pro 
gradu -tutkielmaan. [4]. Tutkimuksen tarkoituksena oli 
selvittää, missä asioissa kansalaiset tekisivät puolesta-
asioinnin sähköisiä valtuutuksia (valtakirjoja) tervey-
denhuollossa ja miten tärkeäksi he asian kokevat sekä 





1. Missä asioissa vastaajat valtuuttaisivat toisen 
henkilön asioimaan puolestaan? 
2. Missä asioissa vastaajat eivät valtuuttaisi tois-
ta henkilöä asioimaan puolestaan? 
3. Kuinka merkitykselliseksi / tärkeäksi vastaajat 
tämän asian kokevat juuri nyt olevassa elämän-
vaiheessa? 
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Aineisto ja menetelmät  
Tutkimusaineisto kerättiin sähköisellä kyselylomakkeel-
la helmikuussa 2018 pääkaupunkiseudun viestintätek-
niikasta ja vapaaehtoistoiminnasta kiinnostuneiden 
ikäihmisten yhdistyksen, ENTER ry:n jäsenistöltä (noin 
880). Sähköinen kysely välitettiin yhdistyksen toimihen-
kilön kautta sähköpostilla tutkittaville. Sähköposti-
kyselyyn vastaaminen oli vapaaehtoista. Vastausaikaa 
annettiin kaksi viikkoa ja vastausajan puolessa välissä 
lähetettiin muistutusviesti kyselyyn vastaamisesta. [4] 
Tutkimukseen valittiin mahdollisimman lähellä perus-
joukkoa olevia vastaajia (eliittiotanta), joiden vastauksia 
voitiin pitää suuntaa antavina. [4] Perusjoukko määritel-
tiin KaTSe (Sosiaali- ja terveydenhuollon sähköinen 
asiointi, Kansalaisen kokemukset ja tarpeet) -raportin 
(2014) tuloksiin [10] perustuen 50-65 vuotiaisiin ja sitä 
iäkkäämpiin henkilöihin. Raportin mukaan 50-65 vuoti-
aat ovat niin sanottu vedenjakajasukupolvi, joka kaipaa 
muita ikäryhmiä enemmän mahdollisuutta asioida toi-
sen puolesta sähköisesti. Tilastokeskuksen vuoden 2017 
väestön tieto- ja viestintätekniikan käyttö -tutkimuksen 
[11] mukaan Internetiä käyttää sairauksiin, ravitsemuk-
seen tai terveyteen liittyvän tiedon etsintään 55-64-
vuotiasta 61%, 65-74-vuotiaista 46% ja 75-89-vuotiaista 
21%. Pääkaupunkiseudun väestöstä Internetiä käyttää 
näiden tietojen etsintään 76 %. Nämä tulokset puolta-
vat myös iäkkäämpien henkilöiden ottamista mukaan 
perusjoukkoon. Tässä tutkimuksessa haettiin vedenja-
kajasukupolven tai iäkkäämpien henkilöiden vastauksia 
joko valtuuttajana (itse valtuuttaisin) tai valtuutettuna 
(esimerkiksi omaishoitajat, läheiset). [4] 
Kyselylomakkeen kysymykset laadittiin suurimmalta 
osin strukturoiduiksi. Lomakkeen laadinnassa huomioi-
tiin kysymysten yksiselitteisyys, kysymysten pituus ja 
määrä sekä helppokäyttöisyys. Kyselylomakkeen kysy-
mykset perustuvat pääosin KaTSe-kyselyn (2014) tulok-
siin [4,10]. Kysymykset jaettiin tutkimuskysymysten 
mukaisiin teemoihin: 1. taustakysymykset, 2. sähköinen 
valtuuttaminen terveydenhuollossa (merkityksellisyys) 
ja 3. puolesta-asioinnin rajaaminen terveydenhuollossa 
(missä asioissa valtuuttaisi / ei valtuuttaisi asioimaan 
puolestaan). Lisäksi sähköisen puolesta asioinnin tar-
peellisuus ja tarve sisällytettiin kyselylomakkeen kysy-
myksiin 15 ja 18 sekä se oli myös osana kyselylomak-
keen kysymyksiä 7, 10 ja 11. Taulukossa 1 on esitetty 
kyselylomakkeen taustakysymykset ja Taulukossa 2 
kysymykset tutkimuskysymyksittäin.  
 
Taulukko 1. Kyselylomakkeen taustakysymykset. 
Selittävät muuttujat KaTse-kyselyn (Hyppönen ym. 2014) mukaan Taustakysymykset 
Naiset ja korkeammin koulutetut olivat merkitsevästi miehiä ja 
vähemmän koulutettuja useammin hoitaneet asioita toisen puolesta 
2. Sukupuoli 
Ikäryhmistä 50–65-vuotiaat näyttäytyvät vedenjakajana nuorempien 
ja vanhempien ikäryhmien välillä. He kaipaavat muita ikäryhmiä 
enemmän mahdollisuutta asioida toisen puolesta sähköisesti. 
3. Syntymävuosi 
Naiset ja korkeammin koulutetut olivat merkitsevästi miehiä ja 
vähemmän koulutettuja useammin hoitaneet asioita toisen puolesta 
4. Mikä on korkein suorittamanne 
koulutusmuoto? 
Vedenjakajasukupolvi 5. Oletteko tällä hetkellä työelämässä, 
työttömänä jne.? 
Asumismuoto merkitsevyys liittyen sähköiseen puolesta asiointiin 6. Missä asutte tällä hetkellä? 
Iäkkäiden huoltajuus oli merkitsevästi yhteydessä toisen puolesta 
asiointiin 
7. Onko teillä huollettavia, joiden puo-
lesta hoidatte asioita tällä hetkellä? 
Puolesta asioinnin tarve on yleistä tässä tapauksessa 8. Toimitteko tällä hetkellä toisen 
henkilön omaishoitajana? 
Merkitsevästi yhteydessä toisen puolesta asiointiin on verkkopalvelui-
den käyttö 
9. Onko teillä tunnukset sähköiseen 
asiointiin esim. verkkopankkitunnukset 
tai mobiilivarmenne? 
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Taulukko 2. Kyselylomakkeen kysymykset tutkimuskysymyksittäin. 
Tutkimuskysymys Kyselylomakkeen kysymykset 
1. Missä asioissa vastaa-
jat valtuuttaisivat toisen 
henkilön asioimaan puo-
lestaan?  
16. Missä seuraavissa asioissa haluaisitte antaa sähköisen valtuutuksen (valtakirjan) 
toiselle henkilölle asioimaan puolestanne?  
● Tekemään ajanvarauksen terveydenhuoltoon. 
● Katsomaan ja uusimaan reseptejänne. 
● Olemaan yhteydessä etukäteen palveluntarjoajaan terveydenhuollossa 
esim. terveyskeskukseen tai yksityiseen lääkäriasemaan. 
● Katsomaan laboratoriokokeidenne tai tutkimustenne tuloksia. 
● Saamaan tekstiviestimuistutuksen lähestyvästä ajanvarauksestanne tervey-
denhuollossa. 
● Välittämään mittaustuloksianne ja saamaan niistä palautetta. 
● Pitämään yhteyttä hoidon aikana puolestanne hoitavaan tai palvelua anta-
vaan tahoon esim. terveyskeskukseen tai yksityiseen lääkäriasemaan. 
● Täyttämään sähköisiä hakemuksia tai lomakkeita terveydenhuollossa. 
 
17. Mitä asioita edellä mainittujen lisäksi Te jo hoidatte toisen henkilön puolesta 
terveydenhuollossa?  
 
13. Jos Teille tulisi tarve valtuuttaa toinen henkilö asioimaan puolestanne tervey-
denhuollossa, kenelle haluaisitte antaa sähköisen valtuutuksen (valtakirjan)? 
● Avio-tai avopuolisolle 
● Vanhemmalle (äiti tai isä) 
● Lapselle (tytär tai poika) 
● Sisarukselle (sisko tai veli) 
● Sukulaiselle 
● Hyvälle ystävälle 
● Naapurille 
● Jollekin muulle, kenelle (älkää merkitkö nimeä) 
● En kenellekään 
2. Missä asioissa vastaa-
jat eivät valtuuttaisi 
toista henkilöä asioi-
maan puolestaan? 
16. Missä seuraavissa asioissa haluaisitte antaa sähköisen valtuutuksen (valtakirjan) 
toiselle henkilölle asioimaan puolestanne?  
● Tekemään ajanvarauksen terveydenhuoltoon. 
● Katsomaan ja uusimaan reseptejänne. 
● Olemaan yhteydessä etukäteen palveluntarjoajaan terveydenhuollossa 
esim. terveyskeskukseen tai yksityiseen lääkäriasemaan. 
● Katsomaan laboratoriokokeidenne tai tutkimustenne tuloksia. 
● Saamaan tekstiviestimuistutuksen lähestyvästä ajanvarauksestanne tervey-
denhuollossa. 
● Välittämään mittaustuloksianne ja saamaan niistä palautetta. 
● Pitämään yhteyttä hoidon aikana puolestanne hoitavaan tai palvelua anta-
vaan tahoon esim. terveyskeskukseen tai yksityiseen lääkäriasemaan. 
● Täyttämään sähköisiä hakemuksia tai lomakkeita terveydenhuollossa. 
 
19. Onko Teillä terveydenhuollon asioita, joissa ette missään tapauksessa haluaisi 
antaa toiselle henkilölle mahdollisuutta puolesta-asiointiin? 
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3. Kuinka merkitykselli-
seksi / tärkeäksi vastaa-
jat tämän asian kokevat 
juuri nyt olevassa elämän 
vaiheessa? 
 
10. Oletteko jo tehneet itse sähköisen valtuutuksen (valtakirjan) puolesta-asiointia 
varten terveydenhuollossa? 
 
11. Onko Teitä pyydetty asioimaan toisen puolesta terveydenhuollossa? 
 
12. Voisitteko ajatella antavanne etukäteen toiselle henkilölle puolesta asioinnin 
sähköisen valtuutuksen (valtakirjan)? 
 
14. Onko mielestänne sähköisen valtuutuksen (valtakirjan) tekeminen yhtä luotetta-
vaa kuin paperisen valtakirjan? 
 
15. Onko mahdollisuus tehdä sähköinen valtuutus (valtakirja) toiselle henkilölle 
terveydenhuollossa Teille tarpeellinen? 
 
18. Onko Teillä ollut aiemmin asioita terveydenhuollossa, joita ette ole onnistuneet 
hoitamaan toisen henkilön puolesta vaikka siihen olisi ollut tarvetta? 
 
20. Mitä muita toiveita tai odotuksia Teillä on sähköisestä valtuutuksesta (valtakir-
jasta) terveydenhuollossa, jotka helpottaisivat arkeanne? 
 
 
Tutkimusaineiston (n=63) esityö tehtiin siirtämällä ai-
neisto ensin Webropol-kysely- ja raportointityökaluoh-
jelmasta Microsoft Excel-taulukkolaskentaohjelmaan. 
Sen jälkeen aineiston tiedot tarkistettiin virheellisyyksi-
en tai puuttuvien tietojen osalta. Tämän jälkeen aineis-
to siirrettiin suoraan Webropol-ohjelmasta myös IBM 
SPSS Statistics for Windows (versio 24.0)  
-tilastoanalyysiohjelmaan (SPSS). Muuttujia luokiteltiin 
siten, että dikotomisia muuttujia (Taulukko 3.) muodos-
tettiin ikäryhmistä ja kysymyksistä 7, 10 ja 11.  
Aineiston analyysissä käytettiin ristiintaulukointia ja 
Fisherin nelikenttätestiä. Ristiintaulukoinnilla tutkittiin 
kahden tai useamman muuttujan välistä riippuvuutta ja 
Fisherin tarkalla nelikenttätestillä testattiin tulosten 
tilastollista merkitsevyyttä. Tulokset esitettiin frekvens-
seinä ja prosenttilukuina. 
Avointen kysymysten sisältö analysoitiin etsimällä yh-
denmukaisuuksia ja ryhmittelemällä niitä aiheiden mu-
kaisiin pääluokkiin. Luokittelussa käytettiin apuna  
KaTse-kyselyn (2014) tuloksia. [1]  
 
  




6.5.2019    FinJeHeW 2019;11(3)  163 
Taulukko 3. Dikotomiset muuttujat. 
Dikotominen muuttuja Selittävät muuttujat KaTse-kyselyn (Hyppönen ym. 
2014) mukaan 
Selittävä tekijä 
≤ 70-vuotiaat Ikäryhmistä 50–65-vuotiaat näyttäytyvät vedenjakaja-
na nuorempien ja vanhempien ikäryhmien välillä. He 
kaipaavat muita ikäryhmiä enemmän mahdollisuutta 
asioida toisen puolesta sähköisesti. 
Onko ikä selittävä 
tekijä? 
> 70-vuotiaat     
Miehet     
Naiset Naiset olivat merkitsevästi miehiä useammin hoitaneet 




Iäkkäiden huoltajuus oli merkitsevästi yhteydessä toi-
sen puolesta asiointiin 
  
Ei iäkkäitä huollettavia omaa-
vat (Ei + Ei, tarve tulevaisuu-
dessa) 
    
Ei huollettavia tällä hetkellä, 
mutta puolesta-asiointi voi 
olla tarpeen tulevaisuudessa 
  Selittääkö kansalaisen 
valtuutuksen tekemi-
sen tarvetta? 
Ei iäkkäitä huollettavia omaa-
vat 
    
Omaishoitajat (virallinen ase-
ma ja ei) 
Puolesta asioinnin tarve on yleistä tässä tapauksessa   
Ei omaishoitajat     
Ei ole pyydetty asioimaan 
toisen puolesta 
    
Ei ole pyydetty asioimaan 
toisen puolesta, mutta olisi 
tarve 
  Selittääkö kansalaisen 
valtuutuksen tekemi-
sen tarvetta? 
Ei valtakirjan tehneet     
Ei valtakirjan tehneet, mutta 
olisi tarve 
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Tulokset 
Vastauksia saatiin kyselyjakson aikana yhteensä 63 
kappaletta (vastausaste 7%). Keskimääräinen vastaaja 
oli 72-vuotias nainen, jolla oli joko ammatillinen perus-, 
opisto- tai alempi korkeakoulututkinto. Hän asui omis-
tus- tai vuokra-asunnossa eikä hänellä ollut kyselyyn 
vastaamisen aikaan huollettavia. Hänellä oli tunnukset 
sähköiseen asiointiin, mutta sähköistä valtuutusta (val-
takirjaa) puolesta-asiointiin terveydenhuollossa ei ollut 
vielä tehty. Vastaajista 6% (n=4) kuului vedenjaka-
jasukupolveen (50-65-vuotiaat), uuteen vedenjaka-
jasukupolveen (alle 70-vuotta) 49% (n=31) ja iäkkäiden 
(yli 70-vuotta) osuus oli 18% (n=28). Kyselyyn vastan-
neiden keski-ikä oli korkeampi kuin mitä alun perin 
haettiin (50-65 vuotiaat vedenjakajat). Ikäryhmistä 
päädyttiin muodostamaan dikotomisia muuttujia, koska 
tässä aineistossa sekä vedenjakajat että uudet vedenja-
kajat sisältyivät molemmat alle 70-vuotiaisiin. Ikäryhmi-
en perusteella tarkasteltuna tasan tai alle 70-vuotiaat 
olivat hieman valmiimpia antamaan sähköisiä valtuu-
tuksia yleensä eri väittämien kohdalla kuin yli 70-
vuotiaat [4] (vedenjakajat). Uutena toisen puolesta 
hoidettavana asiana mainittiin sähköinen asiointi, kuten 
terveydenhuollon verkkopalveluissa avustaminen. 
Kaikki tutkimukseen vastanneet halusivat antaa sähköi-
sen valtuutuksen (valtakirjan) puolesta-asiointiin mielui-
ten lähisukulaisilleen ja heistä tärkeimmiksi koettiin 
omat lapset. Omalle vanhemmalle tai naapurille ei tätä 
oikeutta haluttu antaa. Mieluiten terveydenhuollon 
sähköisissä asiointipalveluissa tämän tutkimuksen vas-
taajat valtuuttavat ajanvarauksen tekemiseen tervey-
denhuoltoon (79%) sekä reseptien katsomiseen ja uu-
simiseen (76%). Puolesta-asioinnin valtuuttamista 
epäröitiin eniten tekstiviestimuistutuksen saamisessa 
ajanvarausajasta, etukäteen yhteydessä olemisesta 
hoitavaan tahoon sekä ajanvarauksen tekemisestä ter-
veydenhuoltoon.  
Tärkein asia (18%), jossa vastaajat eivät halunneet an-
taa oikeutta puolesta-asiointiin oli mittaustulosten 
välittäminen ja palautteen saaminen niistä. Sekä alle 
että yli 70-vuotiaat epäröivät myös eniten valtuutuksen 
antamista mittaustuloksien välittämisen ja palautteen 
saamisen kohdalla. Seuraavaksi tärkeimpiä asioita, 
joissa ei haluttu antaa puolesta-asiointi oikeutta olivat 
vastaajien mielestä laboratoriokokeiden tai tutkimustu-
losten katsominen, reseptien katsominen ja uusiminen 
sekä tekstiviestimuistutusten saaminen ajanvarausajas-
ta. 
Vastaajista suurimmalla osalla (90%) ei ollut yhtään 
asiaa, joissa he olisivat halunneet rajata puolesta-
asioinnin valtuuttamista terveydenhuollossa. Yhdessä 
vastauksessa nimenomaan toivottiin, etteivät tie-
tosuojasäännökset estäisi tarpeellisen tiedon liikkumis-
ta, olipa se kuinka intiimiä tahansa. Osa vastaajista 
(10%) halusi rajata valtuuttamiseen liittyviä asioita 
mielenterveyden hoitoon tai oman ja lasten perheen 
asioihin.  
Vastaajista kuusi henkilöä oli jo itse tehnyt sähköisen 
valtuutuksen (valtakirjan) puolesta asiointiin tervey-
denhuollossa. Näistä valtakirjan tehneistä enemmistö 
(67%) oli yli 70-vuotiaita, sukupuolet jakautuivat tasan 
ja ainoastaan neljä vastaajaa vastasi sähköisen valtuu-
tuksen tekemisen olevan heille tarpeen tällä hetkellä. 
Valtaosa (80%) vastaajista ei ollut tehnyt vielä sähköistä 
valtuutusta eikä suurinta osaa (71%) oltu myöskään 
pyydetty asioimaan toisen puolesta. Vastaajista enem-
mistö (80%) voisi kuitenkin ajatella antavansa etukä-
teen sähköisen valtuutuksen puolesta-asiointiin tervey-
denhuollossa. Samaan aikaa osa vastaajista (15%) empi 
tätä. Sähköistä puolesta-asioinnin valtakirjaa piti luotet-
tavana enemmistö (75%) vastaajista, eikä eri ikäryhmillä 
tai sukupuolella ollut näyttänyt olevan eroa. Suurin osa 
vastaajista (64%) koki, ettei mahdollisuus sähköisen 
valtuutuksen tekemiseen ole heille tällä hetkellä tar-
peellinen. Viidestä omaishoitajasta vain yksi piti asiaa 
tarpeellisena ja kymmenestä iäkkäitä huollettavia 
omaavista viisi. Merkittävää on, että erityisesti naiset 
eivät kokeneet asiaa itselleen tarpeelliseksi. 
Pieni osa vastaajista (6%) koki tarvetta puolesta-
asiointiin tällä hetkellä ja noin neljännes vastaajista koki 
sen tarpeelliseksi tulevaisuudessa. Noin joka viidettä 
vastaajaa oli jo pyydetty asioimaan toisen puolesta. 
Vastaajat epäröivät kuitenkin valtuutuksen luotetta-
vuutta ja sen antamista etukäteen. Tietojärjestelmien 
tekniset ja ulkoasulliset asiat, yhteydenpidolliset asiat,  
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Taulukko 4. Sukupuolten välinen ero valtuutuksen tekemiseen ja sen tarpeellisuuteen. 
Kysymys Muuttuja Kyllä (n) Ei (n) p* (2 sided 
Fisher´s exact 
test) 
Oletteko tehneet jo itse sähköisen valtuutuksen (valtakirjan) 
puolesta-asiointia varten terveydenhuollossa? (10) 
Mies 3 18   
  Nainen 3 38  .398 
Voisitteko ajatella antavanne etukäteen toiselle henkilölle 
puolesta asioinnin sähköisen valtuutuksen (valtakirjan)? (12) 
Mies 17 0   
  Nainen 34 2 1.000 
Onko mahdollisuus tehdä sähköinen valtuutus (valtakirja) 
toiselle henkilölle terveydenhuollossa Teille tarpeellinen? (15) 
Mies 11 11   
  Nainen 9 29  .049 
* p< .05 
valtuuttamiseen ja tunnistautumiseen liittyvät asiat 
mainittiin vastaajien arkea helpottavina asioina liittyen 




Tämän tutkimuksen tarkoituksena oli selvittää, missä 
asioissa kansalaiset tekisivät puolesta-asioinnin sähköi-
siä valtuutuksia (valtakirjoja) terveydenhuollossa ja 
miten tärkeäksi he asian tällä hetkellä kokevat sekä 
saada lisää tietoa kansalaisten valtuutuksen tekemisen 
tarpeesta. 
Vastaajat valtuuttaisivat mieluiten sähköisissä asiointi-
palveluissa ajanvarauksen tekemiseen terveydenhuol-
toon sekä reseptien katsomiseen ja uusimiseen. Nämä 
vastaukset olivat samansuuntaisia kuin Hyppösen ym. 
(2014) tekemässä tutkimuksessa [1]. Uutena tärkeänä 
asiana vastaajat pitivät puolesta-asioinnin mahdolli-
suutta tekstiviestimuistutuksen saamisessa ajanva-
rausajasta ja yhteydessä olemista etukäteen tervey-
denhuollon palveluntarjoajaan poiketen aikaisemmasta 
tutkimuksesta [1]. 
Tämä tutkimus toi uutta tietoa siitä, kenet kansalaiset 
haluavat valtuuttaa asioimaan puolestaan terveyden-
huollossa. Merkillepantavaa ja hyvä asia oli, että kaikilla 
vastaajilla oli joku, jolle he halusivat valtuutuksen antaa. 
Vastaajat halusivat antaa valtuutuksen lapselleen (52%), 
avio- tai avopuolisolleen (30%) ja sukulaiselle tai jollekin 
muulle henkilölle (3%). Kenellekään vastaajista ei oma 
vanhempi tai naapuri ollut vaihtoehto valtuutetuksi. 
Uutta tietoa oli myös, että mitä enemmän puolesta 
asioitavat asiat liittyvät itse sairauden hoitoon tai hoi-
tamiseen, sitä enemmän vastaajat epäröivät sähköistä 
puolesta-asioinnin valtuuttamista.  
Ikäryhmien perusteella tarkasteltuna tasan tai alle 70-
vuotiaat olivat hieman valmiimpia antamaan sähköisiä 
valtuutuksia yleensä eri väittämien kohdalla kuin yli 70-
vuotiaat [1]. Odotettu tulos, oli terveydenhuollon säh-
köisissä verkkopalveluissa avustaminen, joka mainittiin 
uutena toisen puolesta hoidettavana asiana. Tämä 
vahvistaa aiemmin tehtyä tutkimusta [3], jossa todettiin 
sähköisten palveluiden käytön lisääntyneen sosiaali- ja 
terveydenhuollossa. 
Korkeammin koulutetut olivat merkitsevästi vähemmän 
koulutettuja useammin hoitaneet asioita toisen puoles-
ta [1,7]. Tutkimukseen vastaajissa oli yhteensä vain 
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hieman enemmän korkeammin koulutettuja kuin vä-
hemmän koulutettuja, eikä sitä voida siksi pitää selittä-
vänä tekijänä. Myöskään niin sanotusta vedenjaka-
jasukupolvesta (50–65-vuotiaat) [4], ei tässä 
tutkimuksessa löytynyt selittävää tekijää valtuutuksen 
tekemisen tarpeelle. 
Tässä tutkimuksessa eniten luottamusta sähköistä puo-
lesta-asioinnin valtuutusta kohtaan terveydenhuollossa 
oli kolmella vastaajaryhmällä: 1.vastaajat, joilla joko oli 
tai ei ollut iäkkäitä huollettavia, mutta puolesta asiointi 
voi olla tarpeen tulevaisuudessa, 2. omaishoitajat ja 3. 
vastaajat, jotka eivät toimineet omaishoitajana vastaus 
hetkellä. Nämä vastaajaryhmät eivät kuitenkaan koke-
neet puolesta-asiointia tarpeellisena. Sähköisen valtuu-
tuksen (valtakirjan) tekeminen koettiin itselle tarpeelli-
seksi tulevaisuudessa ja sen tekemistä etukäteen 
kannatettiin. Vastaajat kokivat valtuutuksen luotetta-
vaksi, mutta eivät tarpeelliseksi juuri nyt olevassa elä-
mänvaiheessa. On tulkintakysymys, onko asia merkityk-
sellinen tai tärkeä, vaikka se ei olisi juuri nyt tarpeen 
tässä elämänvaiheessa [2]. Tämän tutkimuksen perus-
teella puolesta-asiointi ei ole vielä tarpeeksi tuttu asia ja 
siksi tarvitaan asiakkaiden tiedollisten valmiuksien pa-
rantamista ennen kuin puolesta-asioimisen sähköinen 
asiointitapa terveydenhuollossa voi yleistyä [21,10]. 
Tämän tutkimus vahvisti aiempaa tietoa toimijoista eli 
tutkittua sähköistä asiointitapaa käyttävistä henkilöistä 
ja heidän mielipiteistään asiaa kohtaan En osaa sanoa -
vastausten määrä vaihteli kuitenkin aina 20% asti riipp-
puen kysymyksistä. Avoimissa kysymyksissä selkeästi 
mainittiin, ettei sähköinen valtuuttaminen ollut tuttu 
asia. Tästä syystä tulosten perusteella jäi kuva, etteivät 
vastaajat täysin ymmärtäneet tai osanneet sanoa mieli-
pidettään tutkittavaan asiaan. Toisaalta tulokset anta-
vat viitteitä siitä, että isommalla otoskoolla tilastollinen 
merkitsevyys olisi tullut esiin. 
Tarvetta puolesta asiointiin terveydenhuollossa ei osata 
täysin kuvitella ennen kuin tilanne on käsillä. Kansalai-
sille kannattaisi selventää, missä asioissa sähköisen 
valtuutuksen tekeminen terveydenhuollossa hyödyttäisi 
heitä eniten ja auttaisi asioiden hoitamista. Sähköisen 
valtuutuksen (valtakirjan) tekemistä terveydenhuollossa 
voisi verrata johonkin paremmin tunnettuun asiaan 
kuten vakuutuksen tekemiseen, jolla varaudutaan tule-
vaisuuteen. Tutkimuksen mukaan palveluita käyttävät 
kansalaiset haluaisivat kuulla tästä sähköisen asiointita-
van mahdollisuudesta esimerkiksi terveydenhuollon 
ammattilaisilta. 
Sähköinen puolesta asiointi terveydenhuollossa on 
toimintapana vasta nuori ja aiempaa tutkimusta aihees-
ta on vähän [4]. Kansalaisten kokemukset ja osallistu-
minen ovat asioita, joissa heidän nimenomaan toivo-
taan olevan mukana sähköistä asiointitapaa 
kehitettäessä. Vain kansalainen itse voi kertoa miten 
hän haluaa asioida sähköisesti, jotta se auttaa häntä 
laajalti elämänhallinnassa. [14,11,22.] Tämän tutkimuk-
sen avulla saatiin tietoa kansalaisen kokemuksista ja 
mielipiteistä tutkitun sähköisen asiointitavan osalta 
terveydenhuollossa. Tutkimustulokset liittyen valtuutet-
tuihin ja tietojen rajaamiseen voivat suunnata sähköi-
sen asiointitavan jatkokehittämistä tai ainakin antaa 
palvelun parissa työskenteleville toimijoille vinkkejä. 
Tutkimuksella on myös mahdollisuus lisätä asiakkaiden 
tietoisuutta sähköisen puolesta asioinnin mahdollisuu-
den olemassaolosta.  
Vastaavaa tutkimusta kannattaisi jatkaa niiden organi-
saatioiden asiakkaiden keskuudessa, joissa jo hyödyn-
netään tätä sähköistä asiointitapaa. Ylipäätään organi-
saatioiden kannattaisi tämän tutkimuksen perusteella 
mahdollistaa sähköinen puolesta asiointi esimerkiksi 
ajanvarauksessa. Hyvä jatkotutkimusaihe on esimerkiksi 
sosiaalihuollon puolesta-asioinnin tarpeet.  
Tämän tutkimuksen tulokset ovat suuntaa antavia ja 
yleistyksiin voidaan päästä vain hankkimalla lisää tutkit-
tua tietoa. Suunnan tulevaisuuteen antaa vastaajan 
osuva toteamus kysymykseen vastaajien muista toiveis-
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